“城乡统筹”视角下的农村社会保障制度建设——以福建省为例 by 陈云琴
























































































































































项    目 2002 2003 2004 2005 2006 2007
1．已设置医疗
点村数（个）
13085 13061 13283 13276 11916 11916
2．村设置医疗
点数（个）




24503 27084 26709 30384 29452 29452
乡村医生（人） 19631 21281 23684 29139 28561 28561
卫生员（人） 4872 5803 3025 1245 891 891
4．农村接生人
员（人）







全  国 福  建  省
总人数
比上年同
期增减
总人
数
比上年同
期增减
参保
农民
5171.5
万人
-3.76% 149.3 3.19%
领取保
险金人
数
391.6
万人
10.28%
1.9万
人
5.56%
养老保
险基金
收入
452亿
元
17.71%
0.91
亿元
12.35%
养老保
险基金
支出
40亿元 33.33%
0.23
亿元
35.29%
资料来源：根据《2008年福建省统计年鉴》及《2007年
劳动和社会保障事业发展统计公报》相关数据整理。
此外，从社会保险经办来看，由于受
诸多因素制约，农村基层社会保障管理机
构不健全、工作力量薄弱、设施条件简陋
等问题比较突出。
2.“城乡统筹”视角下，农村社会保
障制度面临的机遇和挑战
2.1 机遇：统筹城乡社会保障的突破
与创新
2.1.1 低保“城乡一体化”
农村的 低生活保障是农民社会保障
中 基本层次的保障，是政府为农民设立
的 后一道安全网。2004年之后，福建省
政府转变社会保障建设理念，将社会救助
体系建设置于健全社会保障体系的战略优
先位置，在全国率先施行农村 低生活保
障制度，经过这一系列政策，福建省农村
低生活保障的覆盖面不断扩大，在很大
的程度上实现了“应保尽保”。
2.1.2 新农村合作医疗效果初显
福建省统计局资料表明，③福建省2006
年将新型农村合作医疗试点试点范围扩大为
36个县（市、区），参合率为85.85%，高于
全国同期80.66%的平均水平。此外，医疗补
助标准也逐年提高，各级财政对参加新型农
村合作医疗农民的资助额由原来的15元提高
到2008年的80元。④
2.1.3 政府政策扶持
近几年来，福建省用于推进全民社会
保障体系建设的财政预算逐年提高，如用
于实现低保城乡一体化的省级财政支出由
2006年3.13亿元、2007年4.67亿元逐步提
高到2008年的5.88亿元。⑤此外，用于农
村教育救助、农村医疗卫生服务设施建设
等方面的财政支出的比例也不断增加。
2.2 挑战：统筹城乡社会保障的制约
条件
2.2.1 农村人口一般特点
其一，受传统观念影响，农民对于
“家庭养老”、“养儿防老”的认同度比
较高，另一方面养老保险跨越周期长，贴
现时间久，在认识不足的情况下，农民更
重视近期利益，对社会保障的信任度低。
其二，一般经济理论认为，储蓄倾
向与收入成反比，农村人口收入较少，因
此在权衡终生收入平滑的考虑下，更偏向
于少支出。并且，通常情况下，“穷人更
善于精打细算”，就医疗保险而言，大多
数农民认为如果自己在购买以后真的生病
住院，那这笔费用对他来说，是比较合算
的。但是如果自己不生病，这笔投资就没
有任何收益，反而是一笔损失。这种心理
使得农村医疗保险中道德风险发生率很
高。
其三，农村人口教育水平偏低，理解
能力有限，相应的，过于繁杂的各种社会
保障经办手续时不可取的。在笔者了解家
乡新农合情况时，不少村民反映报销手续
麻烦，报销政策不明晰等等。
2.2.2 新型农村结构
近几年来，农村经济社会结构发生
巨大变化，主要体现为农村老龄化加剧以
及家庭保障功能的弱化。福建省农村社保
模式及其方案研究课题组预测显示：福建
农村人口老龄化程度呈现不断攀升的势
头，2050年60岁以上农村人口占农村人口
的37.18%，供养比达到1.28；如果考虑农
村青年人农转非因素，老年人口占农村总
人口的比例将高达44.26%，供养比降低到
0.96。同时，由于计划生育政策的推行，
家庭规模缩小，进一步弱化了传统的家庭
养老功能，成为如何进行农村养老保险制
度安排的一大难题。
此外，城乡收入差距大、社会保障受
益率⑥低等等也制约了农村社会保障制度
的建设。
3.一些思考
3.1 坚持科学发展观，落实城乡统筹
农村社会保障的发展在很大程度上
取决于政府的发展观、发展战略和政治意
愿，因此在“科学发展观”指导下，以人
为本，城乡统筹，逐步完善农村社会保障
体制是必然趋势。但是“统筹”不等于
“统一”，农村社会保障制度是一项长期
决策，在探索适宜的模式过程中，必须考
虑地区差异、当地制度环境、经济社会发
展条件等的适应性。
3.2 协调发挥政府、市场以及第三部
门在农村社会保障中的作用
从核心理念上来讲，社会保障强调的
是社会公平，确定了政府的主导地位，但
这并不排斥在社会保障制度的具体政策设
计和运行层面上追求和实现更高的效率，
以政府为主导的、多主体参与的、灵活多
样的社会保障计划是农村社会保障制度建
设的选择之一。
3.3 增加制度吸引力
农村人口的特殊性，必然要求农村社
会保障制度应当提高其吸引力。一方面，
加大政策的宣传力度，增加农民对各项措
施的理解，提升他们对制度的信心。另一
方面，在制度设计的过程中，应当考虑到
农民收入水平、教育程度所带来的短视效
应，在适合经济发展水平的基础上，加大
制度的收益率。此外，理顺管理体制，提
高服务效率也是要求之一。
注释：
①据《2007年福建省国民经济发展公报》以及《2008
年福建省统计年鉴》提供数据整理而得.
②福建省农村社保模式及其方案研究课题组.农村社会
养老保险制度创新[M].北京:经济管理出版社,2004.
③人民日报,2007-1-30(1).
④福建省财政厅、福建省卫生厅关于提高新型农村
合作医疗财政补助标准的通知[EB/OL].福建卫生信息
网,2009-3-20.
⑤具体参见“关于福建省2007年预算执行情况及2008
年预算草案的报告”以及“关于福建省2008年预算执
行情况及2009年预算草案的报告”[福建省人民政府公
报]. 
⑥受益率不同于参保率,通常情况下,农村人口选择是否
参保,其主要指标是受益率.
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